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DISSERTATION 


SUR   LA 


MALADIE  CONTAGIEUSE 

DE  St.-DOMINGUE, 
OBSERVÉE    AU    CAP. 

A.U  milieu  d'un  grand  nombre  d'ouvrages  in- 
téressans  ,  de  dissertations  savantes  ,  sur  cette 
contagion  funeste,  qui  frappe  tous  les  individus 
qui  habitent  les  régions  équatoriaîes  ,  et 
qui  exerce  particulièrement  ses  ravages  sur  ceux 
qui  arrivent  dans  cts  régions  éloignées,  ose- 
rai-je  présenter  quelques  Qbservacions  que 
j'ai  rassemblées  aussi  exactement  que  j'ai 
pu,  que  j'ai  recueillies  sur  Içs  lieux,  et  au  lit 
même  des  malades.  Il  seroit  essentiel ,  avant 
tout ,  d'examiner  avec  une  attention  particu- 
lière ,1a  situation  des  Européens  qui  quittent 
leurs  foyers  pour  passer  sous  un  autre  ciel  et 
dans  une  température  bien  différente.  II  faudrait 


^ 
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calculer  quels  peuvent  être  les  changemens  qui 
ont  lieu  chez  les  individus,  qui,  dans  des  traver- 
se'es  plus  ou  moins  longues,  soit  par  un  effet 
de  diverses  affections  de  l'âme,  soit  par  dé- 
faut de  mouvement ,  ou  de  nourriture  saine ,  ou 
par  le  seul  effet  du  milieu  où  ils  se  trou- 
vent dans  les  vaisseaux,  sont  déjà  disposés  à  re- 
cevoir avec  plus  de  facilité  les  coups  de  cette 
contagion  funeste. 

Quel  changement ,  en  effet ,  ne  doit  -  il  pas 
s'opérer  s^^r  l'Européen,  qui  vivant,  en  général, 
dans  ses  foyers ,  dans  un  état  continuel  d*ac- 
tion  et  de  mouvement,  où  ,  jouissant  constam- 
ment d'une  température  douce ,  d'une  nourri- 
ture à  laquelle  il  est  habitué  depuis  longtems, 
va    tout  d'un  coup    se  trouver  dans   un  mi- 
lieu ,  où  ses  mouvemens ,  sa  manière  de  vivre 
seront  entièreliient  intervertis  :  toutes  ces  cir- 
constances auront  nécessairement  donné  lieu  à 
un  affaiblissement  marqué  dans  quelques-unes 
de  ses  fonctions.  Arrivé  enfin  sous  d'autres  lati- 
tudes ,  un  excès  de  chaleur  accablant ,  qu'il  ne 
supporte  qu'avec  îa  plus  grande  peine,  un  dé- 
faut d'action  et  de  mouvement ,  incompatible 
avec  son  caractère ,  sont ,  je  pense ,  des  circons- 
tances propres    à  opérer  dans   son  économie 
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des  changeniens  d'autant  plus  considérables , 
qu'il  se  trouve  lui-anême ,  par  sa  manière  d'être 
individuelle  ,  susceptible  d'éprouver  avec  plus 
ou  moins  de  promptitude ,  les  effets  d'une  affec- 
tion aussi  terrible.  ^ 

Tous  les  individus  qui  passent  dans  les  colo^ 
nies  ,  quelque  soit  leur  âge ,  leur  constitution  ^ 
sont  susceptibles  d'éprouver,  et  ont  éprouvé 
cette  maladie  contagieuse,  mais  cependant  avec 
des  différences  dans  son  invasion,  dans  son  degré 
d'intensité  et  dans  ses  résultats.  Tous  sont  sou- 
mis aux  mêmes  influences  ,  tous  éprouvent  les 
eflets  de  cette  chaleur  excessive,  qui  paraît, sous 
bien  des  rapports  ,  changer  les  lois  de  l'écono^ 
mie  ;  et  cela  a  lieu  en  effet.  Prenons  pour  exem- 
ple, un  jeune  homme,  qui,  en  Europe,  jouit 
d'un  degré  de  force  considérable ,  d'un  tempé- 
rament sanguin,  d'un  embonpoint  modéré,  chez 
lequel  tous  les  mouvemens  s'exécutent  avec  une 
liberté  entière  ;  chez  lequel  tout  confirme  à  l'ex- 
térieur un  degré  de  force  et  d'énergie  parti- 
culier du  cœur  et  du  système  artériel,  qui  an- 
nonce les  prédominances  du  sang  artériel  sur 
les  autres  liquides. 

Transplanté  dans  ces  régions  éloignées ,  il 
éprouve  à  -  la  -  fois  un  degré  de  chaleur 
beaucoup  plus   considérable  ,  des  évacuations 


plus  abondantes' ,  un  affaiblissement  marqué , 
une  apathie  pour  le  travail  ;  ensuite  l'indolence, 
l'abandon ,  la  prostration  des  forces  ,  et  le  reîâ- 
chement  général  de  toute  son  économie  :  il  a  un 
gK)Ut  particulier  pour  tout  ce  qui  peut  réveiller 
Faction  vitale,  comme  les  liqueurs  fortes,  les 
e'pices,  etc.;  ce  qui  annonce  chez  lui  un  affaiblisse- 
ment général  dans  l'exercice  de  ses  fonctions. 

En  effet,  la  morilité  musculaire  se  trouve 
extraordinairement  diminuée  ;  ni  le  cœur  ,  ni 
les  artères ,  ne  jouissent  plus  de  la  même  éner- 
gie, par  rapport  au  défaut  de  résistance  des 
dernières  ramifications  artérielles ,  qui ,  à  raison 
du  relâchement  général ,  laissent  échapper,  par 
d'abondantes  sueurs,  des  liquides,  qui  auroient  re- 
tournés par  d'autres  vaisseaux  dans  la  circulation, 
si  la  même  résistance  eût  toujours  existé  dans 
les  mêmes  ramifications  artérielles  sous  -cutanés. 
Il  se  produit  en  même-tems  un  dégoût  pour 
toutes  les  viandes,  une  inappetance  singulière 
pour  toute  espèce  d'alimens,  un  affaiblissement 
général  des  forces  gastriques.  L'individu,  qui 
auparavant  présentait  un  teint  frais  et  vermeil 
qui  annonçaient  chez  lui  un  accord  et  une  liberté 
entière  dans  l'ordre  circulatoire,  devient  pâle, 
jaune  ,  ce  qui  prouve  que  la  force  du  cœur  et 
des  artères  n'est  plus  la  même. 
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Les  veines ,  au  contraire ,  même  celles  quî  sont 
à  l'extérieur ,  deviennent  beaucoup  plus  appa- 
rentes ,  plus  considérables  ;  la  veine-porte  ,  à 
raison  de  son  volume  et  de  la  quantité  extraor- 
daire  de  veines ,  qui  viennent  de  toutes  les  parties 
du  bas -ventre  pour  concourir  à  sa  forma- 
tion ,  recevra  une  plus  grande  quantité  de  sang , 
et  l'on  verra  ainsi  le  système  de  la  veine-porte , 
et  l'action  du  foie,  prédominer  sur  celui  des 
autres  organes  ,  par  la  sécrétion  abondante  du 
liquide  bilieux  qui  s'y  opère. 

Sans  recourir,  d'ailleurs ,  à  des  théories  vaines 
peut-être  ,  ne  peut-on  pas  dire ,  avec  plus  de 
raison  ,  que  l'affaiblissement  général  des  forces 
gastriques,  qui  a  lieu  en  ce  cas ,  est  la  cause  dé- 
terminante d'une  excrétion  aussi  abondante  de 
bile.  Les  alimens  gras ,  huileux ,  le  beurre ,  le 
lard,  enfin  tout  ce  qui  peut  imprimer  au  sys- 
tème gastrique,  un  degré  d'affoiblissement  quel- 
conque ,  ne  produit-  il  pas  sur  certains  individus 
qui  n'ont  pas  l'habitude  de  pareils  alimens  ,  une 
excrétion  également  abondante  du  même  li^ 
quide.  Les  rapports  bilieux ,  les  affections  gas- 
triques bilieuses ,  qui  en  sont  les  résultats ,  n'an- 
noncent-ils pas  l'action  et  la  turgescence  bilieuse, 
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tt  quelquefois   sa*  dépravation  dans  ï'cstomac 
et  les  intestins. 

Tels  sont  à-peu-près  les  phénomènes  et  le^ 
changemens  ,  qui  surviennent  par  le  seul  effet 
de  la  tempe'rature.  Il  existe  bien  encore  d  au- 
tres circonstances  ^  qui  multiplient ,  favori- 
sent ou  propagent  cette  disposition  ,  indépen- 
damment de  diverses  affections  de  Pâme ,  et 
de  cet  état  particulier  des  individus,  qui ,  arra- 
chés de  leur  patrie ,  transplantés  dans  des  cli- 
mats éloignés ,  sont  sans  cesse  pénétrés  par  un 
douloureux  souvenir  des  objets  qui  les  attachoient 
à  leurs  foyers  ;  la  Nostalgie,  est  pour  plus  qu'on 
ne  pense  dans  Paffection  qui  nous  occupe. 

Le  travail  auquel  on  est  quelquefois  forcé  de 
s'adonner,  au  milieu  des  chaleurs  excessives  de 
ces  climats;  la  situation  des  lieux  ,  les  exhalai- 
sons putrides  et  marécageuses,  influent  encore 
beaucoup  sur  le  développement  et  la  propaga- 
tion de  cette  funeste  contagion ,  qui  exerce  ses 
ravages  par- tout  où  il  existe  4^  grands  rassem- 
blemens  d'individus  dans  un  même  espace. 

Cette  contagion  que  j'ai  eu  occasion  d'obser- 
ver à  Saint-Domingue  ,  [placé  par  le  i8  au  24^. 
degré  de  latitudej ,  dans  le  tems  où  elle  sévissait 
le  plus  ,  dans  les  lieux  où  étaient  rassembles 
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un  très -grand  nombre  d'individus  ,  dans  le  lieu 
principal  de  la  colonie,  où  était  le  centre  gé- 
néral de  Parmée. 

La  topographie  du  lieu  a  été  tant  de  fois 
et  si  exactement  rendue  ,  qu*il  est  inutile  de 
la  renouveler.  Nous  dirons  seulement  que  le 
Cap  ,  où  la  maladie  a  exercé  les  plus  grands 
ravages ,  est  situé  sur  le  bord  de  la  mer.  Cette 
ville,  qui  est  fermée,  depuis  le  nord -ouest  - 
jusqu'au  sud  ,  par  une  chaîne  de  montagnes 
plus  ou  moins  élevées  ,  qui  vont  toujours  en 
se  prolongeant  vers  le  sud,  présente  dans  ses 
environs  un  amas  considérable  de  substances  ani- 
males en  putréfaction ,  provenant  des  bouche- 
ries ,  qui  en  sont  à  deux  pas.  A  l'est,  se  voit 
une  immense  plaine,  qui,  depuis  les  malheurs 
qu'éprouve  la  colonie  ,  ne  présente  plus  qu'un 
champ  de  dévastation  et  d'incendie  conti- 
nuel. Cette  plaine  contient  des  terrains  extrê- 
mement marécageux  et  de  l'eau  stagnante  çà  et 
là  dans  certaines  parties  de  son  étendue. 
Voilà  donc  la  combinaison  de  deux  agens  prin- 
cipaux ;  une  chaleur  excessive  et  une  humidité 
extraordinaire  :  circonstances  propres  à  déve- 
lopper et  à  propager  la  putridité  et  la  putré- 
faction ;  circonstances  qui  ont  contribué ,  comme 
on  le  verra  par  la  suite,  à  donner  à  la  maladie 
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régnante  un  caractère  beaucoup  plus  alarmant, 
en  la  présentant  sous  des  symptômes  qui  de- 
venoient  mortels  en  très-peu  de  tems. 

Telle  est  la  disposition  du  lieu  où  j'ai  pu 
ramasser  quelques  observations ,  pour  en  tirer 
des  inductions  sur  une  maladie  tout-à-la-fois 
aussi  intéressante  et  aussi  terrible.  Je  poserai 
les  questions  suivantes  sur  tout  ce  que  j'ai  ob- 
servé, depuis  le  mois  de  thermidor  de  l'an  lo 
jusqu'au  mois  de  brumaire  de  Tan  î  i  ,  dans  l'in- 
ivasion  de  la  maladie,  dans  son  plus  haut  de- 
gré d'intensité ,  dans  la  variété  de  symptômes 
très-souvent  opposés ,  dans  son  décroissement 
et  son  changement  en  une  autre  affection ,  en  ap- 
parence différente  ,  mais  qui  n'était  toujours 
que  la  même  maladie,  qui  avait  pris  un  autre 
caractère  et  une  autre  manière  d'être  par  le  chan- 
gement de  saison. 

lo.  La  maladie  de  Saint-Domingue  a-t-elle 
des  rapports  marqués  avec  d'autres  maladies 
épidémiques  observe'es  sous  des  çiêmes  lati- 
tudes, dans  des  circonstances  et  dans  des  tems 
les  plus  propres  à  fomenter  ces  contagions? 

2°.  Quelle  étoit  la  marche  la  plus  ordinaire 
et  les  terminaisons  de  cette  maladie  à  l'époque 
où  j'arrivai? 

3^.  Quels  furent  les  changemens,  les  diverses 
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manières  d'être  sous  un  aspect  différent,  dans 
une  saison  plus  avancée,  observée  au  mois  de 
brumaire  dernier  ?  Ce  qui  nous  conduira  à  ce 
dernier  résultat  ;  savoir  :  Si  la  maladie  conta- 
gieuse ,'  ou  Fièvre- Jaune ,  a  été  constamment 
la  même  maladie  tout  le  tems  que  je  l'ai  ob- 
servée, prenant  une  tournure,  un  aspect  diffé- 
rents d'après  le  changement  dans  l'ordre  des 
saisons;  mais  dans  le  fond,  toujours  la  même 
maladie  ? 

40.  Ou  bien  a-t-il  existé ,  au  Cap ,  et  cette  Fiè- 
vre-Jaune, et  par  suite,  une  autre  fièvre  inter- 
mittente de  mauvais  caractère,  qui  se  présentait 
toujours  sous  des  symptômes  différens  de  ceux 
de  la  Fièvre-Jaune  ?  symptômes  également 
mortels. 

Quelques  observations ,  que  j'ai  exactement 
recueillies  dans  le  tems  de  mon  séjour,  serviront 
de  base  pour  nous  conduire  à  la  connaissance 
parfaite  des  choses. 

1ère,     OBSERVATION» 

Le  13  fructidor,  j'eus  occasion  de  voir  arri- 
ver dans  une  des  salles ,  un  espagnol  venant 
de  Monre-Christo  ,  lieu  plus  tempéré  et  plus 
salubre  que  le  Cap.  La  veille ,  assez  bien  por- 
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tant,  (me  dirent  quelques  amis  avec  qui  il  était 
venu  ).  Dans  le  moment  de  son  arrivée ,  je  vis 
cet  homme  maigre  et  sec  ,  âgé  d'environ  qua- 
rante ans ,  dans  un  abattement  et  une  pros- 
tration de  forces  extrême,  tourmenté  par  un 
délire  continuel,  criant  constamment,  voulant 
quelquefois  se  lever,  mais  retombant  toujours 
à  raison  de  la  grande  prostration  de  forces 
où  il  était  plongé.  L'œil  était  hagard,  mais 
abattu  ;  la  bouche  sèche ,  aride  ;  la  langue  et 
les  dents  noires  ;  nulle  évacuation  n'eut  lieu 
pendanr  ce  jour.  Le  délire  et  la  fièvre  furent 
continuels  jusqu'à  la  matinée  du  14;  alors, 
rémission  de  la  fièvre  ;  le  délire  parut  se  cal- 
mer ;  et  soit  que  ce  fut  l'effet  de  quelques  lé- 
gers évacuans  qu'on  lui  administra,  ou  un  mou- 
vement salutaire  de  1^  nature,  il  éprouva  des 
évacuations  alvines  extrêmement  abondantes  de 
matières  jaune-noirâtre.  Il  parut  être  mieux 
jusqu'à  dix  heures ,  où  le  paroxisme  se  re- 
nouvella  avec  le  délire ,  qui  devint  plus  vio- 
lent; la  faiblesse  fut  extrême;  des  évacuations 
noires ,  sanguinolentes  eurent  lieu ,  et  le  malade 
succomba. 

L'ouverture  du    corps  me  présenta  un  état 
gangreneux  d'une  partie  du  canal  intestinal. 
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Ile,   Observation. 

Le  27  thermidor  .^  un  militaire  allemand,  âgé 
d'environ  25  ans ,  d'uo  tem|)érament  sanguin, 
bien  constitué  ,  ne  faisant  que  d'arriver  dans 
la  colonie ,  fut ,  à  la  suite  de  quelque  travail  et 
des  courses  dans  la  plus  grande  chaleur  du 
jour  ,  affecté  des  symptômes  gastriques  qui 
s'annonçaient  par  un  sentiment  de  réplétion 
et  de  douleur  vers  l'estomac.  Le  28 ,  sensibi- 
lité excessive  de  l'estomac ,  suivie  de  vomisse- 
mens  bilieux  extraordinaires,  La  fièvre  se  dé- 
clara, mais  avec  des  paroxismes  violens  et  con- 
tinuels. Le  pouls  fort ,  élevé  ,  devint  intermit- 
tent au  deuxième  accès  :  il  survint  en  même 
tems  un  délire  furieux  ;  ses  gestes ,  ses  mou- 
vemens  semblaient  avoir  acquis  un  degré  si 
considérable  d'énergie ,  qu'il  se  levait  à  chaque 
instant  de  son  lit ,  et  courait  cà  et  là  dans  la 
chambre»  A  la  fin  du  paroxisme  ,  le  30  thermi- 
dor, le  malade  fut  compîettement  abattu,  un 
ictère  profond  se  manifesta  sur  toute  l'habitude 
du  corps  ;  un  délire  sombre  et  taciturne  suc- 
céda au  délire  furieux  ;  la  langue  qui  aupara- 
vant était  rouge  sur  les  bords,  jaune  dans  le 
milieu  ,  devint  sèche,  noire;  des  vomissemens 
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d'une  matière  noirâtre  ;  des  déjections  alvines 
de  la  même  couleur  ,  eurent  lieu  ;  le  malade 
resta  constamment  dans  un  délire  tranquille  jus- 
qu'à la  matinée  du  i^r.  fructidor.  Dès  cette 
matinée,  le  paroxisme  se  renouvella  ;  un  érat 
comateux  survint  avec  quelques  déjections 
noires,  liquides  ,  et  le  malade  succomba. 

Une  simple  incision  sur  les  tégumens ,  portée 
jusques  dans  la  cavité  abdominale,  laissa  exha- 
ler une  odeur  gangreneuse  insupportable  ,  et  je 
finis  par  m'assurer  qu'il  existait  une  gangrène 
dans  le  canal  intestinal. 

IIK    Observation. 

Le  23  fructidor,  le  général  M....  ,  âgé  d*en- 
viron  40  ans,  de  constitution  sèche  ,  jouissant 
au  physique  et  au  moral  d'une  grande  sensi- 
bilité ,  très  -  affecté  d'une  traversée  fasti- 
dieuse ,  soit  par  l'effet  de  quelques  affections 
antécédantes  de  l'âme  ,  soit  qu'il  fût  frappé 
des  ravages  que  la  maladie  épidémique  exer- 
çoit  alors  au  Cap  ,  se  sentit  assez  gravement  in 
disposé  deux  jours  après  son  arrivée.  Le  27  ,  il 
lui  survint  un  certain  degré  d'abattement,  une 
inappétence  marquée  pour  toute  espèce  d'ali- 
mens ,  dérangement  marqué  ,  vers  le  système 
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gastrique,  qui  s'annonçoit  par  un  sentiment  de 
plénitude  et  de  douleur  gravarive  vers  cette  rér 
gion  ;  envies  de  vomir;  vomissemens  repétés 
le  28  ,  qui  annonçaient  une  grande  sensibilité  de 
l'estomac  ;  douleurs  de  tête  intolérables  ;  pros- 
tration des  forces  qui  allait  toujours  en  crois- 
sant; le  délire  survint  ,  et  persista  jusqu'au  4^. 
jour  où  il  parut  un  accès  de  fièvre  très-vio- 
lent, pendant  lequel  il  survint  un  état  comateux 
profond  ;  la  prostration  des  forces  fut  extrême, 
et  le  malade  succomba, 

IVe.    Observation. 


Le  1 3  vendémiaire ,  un  homme ,  âgé  d'envi-  M 

ron  3^  ans  ,  jouissant  d'un  certain  degré  d'em- 
bonpoint, arrive  à  l'hôpital.  La  bouche  sèche; 
la  langue  jaunâtre  ;  l'œil  égaré,  mais  abattu  ; 
délirant  constamment.  Le  lendemain  de  son  ar- 
rivé ,  dès  l'invasion  du  paroxisme  fébrile  ,  le 
14,11  fut  pris  d'une  ictère  profond  sur  toute  l'ha- 
bitude du  corps  ,  avec  un  état  comateux,  qui 
dura  jusqu'à  la  fin  de  l'accès  fébrile  ,  époque  où 
il  se  manifesta  un  engorgement  considérable  à  i 

la  parotide  droite  ;  dès  ce  moment ,  les  pa- 
roxismes  ne  furent  point  si  violens  ;  les  jours 
suivans ,  ils  furent  même  marque's  par  des  in* 
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termittences  assez  longues.  Mais  Pëtat  coma- 
teux persistait  encore  jusqu'à  un  certain  point  ; 
enfin,  le  51"^  jour  de  la  formation  de  Pengor- 
gement  de  la  parotide ,  je  fis  une  incision ,  par 
laquelle  découla  une  quantité  énorme  de  pus 
sanguinolent  ;  dès  ce  moment  Pétat  comateux 
disparut  ;  mais  il  resta  chez  l'individu  une  dif- 
£culté  de  parler  ,  et  un  état  que  Pon  auroit 
pris  pour  de  Pimbécilité.  Enfin,  vers  le  141^6. 
jour  de  la  maladie,  un  écoulement  de  matière 
puriforme ,  existant  toujours  vers  la  plaie ,  il 
fut  dans  le  cas  de  sortir  presque  entièrement 

rétabli. 

J'ai  vu  beaucoup  de  ces  terminaisons  avan- 
tageuses ;  mais  les  parotides  n'ayant  pas  été'  ou^» 
vertes,  le  pus  s'écouloit  par  l'oreille  ,  en  très- 
grande  abondance. 

Ve.    Observation. 

Un  polonais  ,  âgé  de  28  ans,  sanguin ,  d'un 
embonpoint  modéré ,  à  la  suite  de  travaux  mul- 
tiplie's  ,  au  milieu  des  fortes  averses ,  dans  la 
nuit  du  14  vendémiaire  ,  vint,  le  17,  avec  tous 
les  symptômes  d'une  surcharge  gastrique;  en- 
vies de  vomir  continuelles;  vomissemens de  ma- 
tière jaune;  paroxisme  fébrile,  très  -  violent, 
durant  lequel  se  manifesta  un  ictère  considé- 
rable, qui  amena  une  re'mission  de  symptômes- 
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Dans  la  matinée  du  i8 ,  vomissemens  renouvel- 
les ,  mais   d'un  sang  liquide  ;  e'tat    comateux 
profond,  qui  dura  jusqu'au  lendemain,  époque 
où  le  malade  succomba. 

Vers  k  fin  de  vendémiaire,  se  manifestèrent 
d'autres  phénomènes  ,  qui  parurent  changer  la 
marche  et  le  caractère  de  la  maladie,  qui  s'an-* 
nonçait  toujours  avec  tous   les  symptômes   de  ^ 

surcharge  gastriques  , ^constamment  accompa- '^^ ***^***^  ^^*^ '^^-' 
gnées  d'un  état  comateux,  de  lipothymies,  ou 
angoisses  fréquentes  ;  ou  bien  des  vomissemens 
excessifs  de  matières  de  différentes  couleurs  , 
tantôt  noires  ,  tantôt  de  sang  liquide  ;  ailleurs  , 
des  déjections  aîvines  de  même  couleur,  au 
milieu  desquelles  les  malades  succombaient  pres- 
que constamment.  Il  est  à  noter  qu'alors  les 
paroxismes  fébriles  étaient  marqués  par  des  in- 
termittences plus  ou  moins  longues. 


Vie.    Observa  Tio 


N. 


Une  femme  d'une  constitution  forte,  jouissant 
d'un  certain  degré  d'embonpoint  ,  âgée  de  24 
ans,  se  plaignant  d'un  sentiment  de  pesanteur, 
et  de  douleur  dans  la  région  épigastrique,  fut 
prise,  le  15  brumaire,  d'un  accès  violent  de 
fièvre ,  qui  fut  accompagné  d'un  cm  coma- 
teux très -profond.  Cet   état  dura  environ  six 

2 


(  i8  ) 
heures.  lors  de  la  rémission,  j*adminîstrai  deux 
gros  de  sel  de  Glauber  dans  un  verre  d'eau ,  dans 
lequel  je  fis  dissoudre  une  grain  d'émétique. 
la  malade  rendit  par  haut  et  par  bas  une  quan- 
tité extraordinaire  de  matières  jaunes,  verdâtres; 
le  17  j  le  paroxisme  revint  avec  les  mêmes 
symptômes  que  îa  première  fois;  ils  parurent 
durer  plus  long  tems.  Deux  heures  avant  Pin- 
vasion  du  3"^^.  accès  ,  je  fis  prendre  environ 
une  demi  -  once  de  quinquina  en  substance  ,  en 
deux  doses;  Paccès  ne  revint  que  très-foible- 
ment.  A  Pépoque  du  4"^^.  accès,  je  fis  prendre 
une  égale  dose  de  la  même  substance  ,  et  le 
paroxisme  ne  reparut  plus. 

HISTOIRE  DE  LA  MALADIE. 

L'histoire  de  la  maladie,  dès  le  moment  de 
son  invasion  dans  le  pays ,  nous  donnera  sans 
doute  quelques  connaissances  sur  son  caractère 
particulier,  sur  le  rapport  qu'elle  peut  avoii 
avec  d'autres  maladies  contagieuses ,  et  pourra 
ainsi  nous  fixer  sur  le  traitement  à  employer 
en  divers  cas. 

Premier    degré. 

Dans  le  premier  degré,  cette  fièvre  paraît  avoir, 
dès  le  moment  de  son  invasion ,  de  très-grands 
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rapports  avec  la  fièvre  ardente,  avec  îe  9 ^^s*  de- 
gré de  la  fièvre  épidémique  bilieuse  de  Lausane. 
Dans  ce  premier  état,  la  mortalité  ne  fut  point: 
considérable  ;  et  chez  les  personnes  qui  furent 
affectées  de  cette  contagion  et  qui  succombèrent^ 
on  observa  qu'elle  eut,  par  ?uite,  un  caractère 
de  putridité  avec  quelques  symptômes  ner- 
veux comme  dans  la  fièvre  de  Lausane  ,  er 
les  malades  succombèrent  de  la  même  manière. 

Ile.      DEGRÉ. 

Dans  le  second  degré ,  les  causes  ou  les 
circonstances  que  nous  avons  annoncées  ailleurs, 
se  multipliant,  la  contagion  devint  plus  géné- 
rale ,  la  maladie  plus  terrible ,  se  présentant 
sous  des  phénomènes  efîrayans ,  avec  tout  l'en* 
semble  ou  la  combinaison  de  l'ataxie  et  de  la 
putridité. 

Ici,  son  invasion  se  manifestait  de  deux 
manières  différentes  :  chez  quelques  -  uns , 
tels  que  ceux  qui  avaient  été  affaiblis  par  des 
circonstances  antécédentes  ,  et   qui  jouissaient        -  i 

d'une  faible  constitution  ,  elle  se  manifestait 
sous  des  symptômes  purement  ataxiques  ^ 
tels  qu'abattement ,  une  prostration  de  forces 
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subite,  avec  tous  les  phénomènes  d'une  sur- 
charge gastrique;  envies  de  vomir;  vomissement 
plus  ou  moins  repérés  ;  la  langue  devenait 
noire  ,  sèche;  le  pouls  e'tait  irrégulier,  petit  , 
concentré ,  serré.  Des  soubresauts  dans  les  ten- 
dons?; un  délire  profond,  taciturne,  ou  un  état 
comateux,  terminaient  constamment  la  vie  des 
malades  en  deux  ou  trois  jours. 

Dans  un  autre  cas,  au  contraire ,  la  maladie  at- 
taquait des  gens  forts,  jeunes ,  qui  n'avaient  point 
été  affaiblis  par  Peffet  de  circonstances  déjà  énon- 
cées, comme  ceux  qui  arrivaient  récemment  d'Eu- 
l'ope  ;  chez  ceux-là  ,  la  maladie  s'annonçait  tou- 
jours par  une  surcharge  gastrique  extraordinaire, 
que  l'on  jugeait  aisément  exister ,  à  la  réplétion 
et  à  un  sentiment  de  douleur  si  considérable  dans 
les  organes,  que  les  malades  paraissaient  être  dans 
des  angoisses  extrêmes.  Une  fièvre  violente  pres- 
que continuelle;  un  ictère  profond  dès  le  deuxiè- 
me ou  troisième  paroxisme  ;  un  délire  tellement 
furieux,  que  les  malades  se  levaient  de  leur 
lit,  criant,  vociférant,  semblant  toujours  ou 
être  affectés  de  quelques  terreurs  paniques ,  ou 
ne  respirant  que  des  sentimens  de  vengeance 
contre  ceux  qui  se  présentaient  ;  la  face  co- 
lorée ;   l'œil   hagard  ,  farouche ,  regardant  de 
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travers;  enfin  ,  les  gestes,  l'air  des  malades, 
semblaient  annoncer  un  degré'  de  force  et  de 
réaction  extraordinaire  de  la  vie.  Le  pouls  était 
fort,  vif,  développé,  mais  très-souvent  inter- 
mittent ;  des  soubresauts  dans  les  tendons  :■  les 
malades  étaient  en  même  tems  tourmentés  par 
des  vomissemens  d'une  matière  jaiine ,  noire  ou 
fuligineuse. 

A  cet  état  si  violent ,  succédait  constamment 
un  abattement ,  une  prostration  de  forces  su- 
bite ;  le  pouls ,  auparavant  fort ,  développé , 
agité.,  devenait  petit,  serré,  contracté  ;  des  sou- 
bresauts dans  les  tendons ,  un  délire  paisible. 
D'autres  fois ,  un  état  comateux  ;  la  langue  sè- 
che ^  .noire  ;  des  déjections  alvines  noirâtres^ 
ou  des  vomissemens  de  la  même  coukurs;  une 
sueur  froide ,  de  fréquentes  lipothymies,  annon- 
çaient un  état  gangreneux  dans  le  canal  intes- 
tinal ,  que  j'ai  toujouts  observé  ,  en  pareille 
circonstance,  dans  l'ouverture  des  cadavres;  et 
les  malades  périssaient  ainsi  au  milieu  d'angoisses 
terribles.  .  , 

Un    symptôme    qui    dominoit    constam-  . 

ment  dans  tout  le  cours  de  la  maladie,  et  qui  pa-  !^ 

raissait  être  inhérent  ,  ce  symptôme  ,  qui 
l'a  fait  désigner  sous  le  nom  de  Fièvre- Jaune, 
est  cette  couleur  de  la  peau,  qui  commencô 
quelquefois  pendant  le  troisième  paroxisme. 
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«t  se  continue  les  suivans ,  avec  plus  ou  moins 
de  rapidité. 

Quels  sont  les  cas  où  ,  premièrement ,  ce 
symptôme  n'annonçant  rien  dans  la  solution  de 
la  maladie,. n'en  est  siouvent  même  qu'un  symp- 
tôme fâcheux;  et  secondement,  les  cas,  au  con- 
ti^aire,  où  Pictère  annonce  une  solution  avan- 
tageuse > 

1-.  Cette  couleur  jaune  survient  avec  la  ma- 
ladie, l'accompagne  dans  tout  son  cours.  Lors- 
qu'elle survient  ainsi  dans  les  premiers  jours 
de  l'invasion,  elle  annonce  tpujours  une  ter- 
minaison sinistre.  ^^^  ?rf  .^  ?rr:- 

2^,  Quoique  le  malade  soit^  jusqu'à  un  cer- 
tain point,  affecté  de  cette  couleur  jaune  dès 
îe  commencement  de  la  maladie ,  on  doit  ce- 
pendant regarder  comme  critique  l'ictère  qui 
survient  compîettement  lorsque  l'affection  tend 
à  sa  terminaison,  vers  le  neuf,  dix  ou  onzième 
jour.  Dès  l'instant  de  l'apparition  de  cQt  ictère 
complet,  la  maladie  prend  une  tournure  favo- 
rable  ,  l'individu  ressent  un  mieux-être  géné- 
ral ;  auparavant  tourmenté  d'une  anxiété  con- 
tinuelle ,  d*un  sentiment  de  douleur  à  l'hypo- 
coudre  droit  ,  avec  un  délire  plus  ou 
moins  violent  ;  les  acidents  s'appaisent  par 
l'apparition   de  cet   ictère   complet.    Dès  ce 
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moment,  les  urines  deviennent  troubles,  pres- 
qu'entièrement  jaunâtres  ,  et  restent  conside'ra- 
blement  chargées  dans  tout  le  cours  de  la  ma- 
ladie, et  très-long- tems  durant  la  convalescence. 
En  faisant  ainsi  Ténumération  des  divers  symp- 
tômes qui  constituent   le  second   degré,  nous 
devrions  parler  des  terminaisons  plus  ou  moins 
favorables  que  prenoit  la  maladie;  mais  comhie 
ces  terminaisons  ont  presque  toujours  été  les 
mêmes,  quels  qu'eussent  été  les  symptômes, 
plus  ou  moins  variés,  opposés  ou  irréguliers, 
soit  dépendants   d'une  ataxie  complette,   soit 
d'une  putridité  imminente,  la  maladie,  dans  ce 
second  degré  ,  se  terminait  presque  constam- 
ment par  la  mort ,  et  cela  est  d'autant  plus  vrai , 
que  sur  cent  malades  qui  entraient  journellement 
à  l'hôpital  des  Pérès,  quatre-vingt-quinze  pé- 
rissaient, et  cinq  seulement  sortaient,  dans  le 
court  espace  de  cinq  jours  ;  ce  dont  je  me  suis 
encore  assuré  par  les  registres  de  ceux  qui  en- 
traient dans  cet  hôpital ,  ou  qui  en  sortaient. 

Cependant,  la  terminaison  que  j'ai  vu  la  plus 
avantageuse  dans  ce  second  degré  ,  et  qui  sem- 
blait mettre  les  malades  à  Tabri  des  rechûtes  , 
étoient,  i°.  ;  des  dépôts  gangreneux  ,  qui  sur- 
venoit  aux  fesses  ,  qui  dégénéroient  en  ulcères 
gangreneux,  d'une  fétidité  ,  d'une   appArence 
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horrible ,  et  à'mt  étendue  plus  ou  moins  consi- 
dérable ;  20.  ^  Pengorgement ,  îa   tuméfaction 
des  parotides,  qui  en  s'abcédant ,  sauvaient  aussi 
le  malade.  Ces  terminaisons  ont  été  également 
quelquefois  remarquées  par  le  citoyen  G ilbêrt\ 
médecin  en  chef  de  l'armée;  3^ ,  un  ictère  pro- 
fond et  complet  ,  qui  survenoit  le   neuf,  éix 
ou  onzième  jour  de   la  maladie  ;    40.  ^  des 
évacuations  abondantes  par  les   selles  ;  enfm  , 
ceux  qui  avaient  eu  le  bonheur  d'échapper  à  ce 
second  degré  d^une  maladie  aussi  désastreuse , 
ceux-là  étaient  affectés ,  au  milieu  d'une  con- 
valescence longue  et  pénible,  d'engorgeniens 
dans   les    divers    organes    du    bas  ventre ,   qui 
étaient  suivies  ou  accompagnées  d'une  cachexie 
plus  ou  moins  marquée,  état  qui  se  terminait 
le  plus  communément  par  Phydropisie»  On  ne 
sera  donc  pas  surpris ,  en  considérant  tout  ce 
que  nous  avons  dit,  pourquoi  \ts  convalescences 
y  sont  extrêmement  longues,  si  quelquefois  elles 
ne  sont  impossibles, 

'Variation  de  la  maladie  par  le  changement  de. 

saison, 

lorsque  par  un  effet  dts  circonstances ,  on 
fut  obligé  ,  vers  la  fin  de  vendémiaire ,  d'éva- 
cuer ces  hôpitaux,  lieu  de  mort  et  de  destruc- 
tion continuelle ,  et  que  tous  les  malades   fu-^ 
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rent  transportés  sur  les  divers  bâtimens  statio- 
ne's  sur  la  rade,  soit  que  la  saison  différente 
eût  encore  contribuée  à  ce  changement,  la  mor- 
talité ,  par  suite ,  parut  beaucoup  diminuée ,  et 
il  n'est  pas  douteux  que  si  le^  choses  eussent  été 
favorablement  dispose'es  ,  pour  que  les  indivi- 
dus malades  y  fussent  bien  soignés ,  à  l'abri  des 
besoins  et  des  incommodités  dont  ils  furent  ac- 
cablés ,  la  maladie  n'eût  pris  une  terminaison  ^ 
prompte  et  avantageuse. 

Quoiqu'il  en  soit ,  la  fièvre ,  qui ,  au  2^«.  de- 
gré étoit  continue,  rémittente,  fut  alors  mar- 
quée par  des  intermittences  plus  ou  moins  lon- 
gues _,  et  parut ,  sous  beaucoup  de  rapports  ,  se 
confondre  avec  la  fièvre  intermittente  perni- 
cieuse de  Torn  ;  elle  parut  suivre  la  même 
marche  et  les  mêmes  terminaisons*  Le  délire  ^ 
qui  était  toujours,  dans  le  deuxième  degré,  le 
symptôme  le  plus  ordinaire  ,  fit  place  alors 
à  un  état  comateux  que  j'ai  constamment 
observe;  état  comateux,  plus  ou  moins  profond,, 
durant  jusqu'à  la  fin  du  paroxisme.  (  Voyez 
l'exemple  de  la  femme,  dont  j'ai  eu  occasion 
de  parler  ,  à  la  6^^,  observation  ).  | 

2*.  C'étaient  d'autres  fois  des  déjections  al vines, 
noirâtres ,  de  très-mauvaise  odeur; 

3^.  D'autres  fois ,  c'étaient  des  vomissemens 
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extraordinaires  de  matières  bilieuses ,  différem- 
ment colorées,  d'autres  fois ,  des  vomissemens 
d'un  sang  noir  et  dissous, 

4^.  D'autres  fois  enfin  ,  au  commencement 
du  paroxisme  fébrile  ,  survenaient  des  lipothy- 
mies, des  angoisses ,  qui  devenaient  bientôt  mor- 
telles ,  avec  des  sueurs  froides  qui  en  étaient 
toujours  les  compagnes  inséparables. 

Quels  furent  les  symptômes  prédominans^ 
toujours  existans ,  qui  formaient  le  caractère 
essentiel  du  2"^^.  degré  > 

C'était ,  i*'.,  un  délire  plus  ou  nioins  violent, 

20.  Un  ictère  ,  qui  survenait  du  3"^^  au  ^ine, 
jour  de  la  maladie,  et  bien  souvent  d'un  très- 
mauvais  présage. 

3°.  Ictère  critique  ,  qui  paraissait  complet  le 
9,  10  et  1 1®.  jour  de  la  maladie,  et  qui  la  jugeait. 

4^.  Une  sensibilité  extraordinaire  de  l'esto- 
mac ,  déterminant  des  contractions  violentes  ^ 
des  vomissemens  répéte's  ou  des  efforts  con- 
tinuels pour  vomir. 

<^.  Des  évacuations  de  différentes  matières, 
par  haut  et  par  bas. 

5^.  Une  prostration  des  forces ,  extrême  , 
lipothymie ,  et  très-  souvent  un  état  gangreneux 
du  canal  intestinal. 

Dans  la  variation  de  la  maladie^on  remarquait 
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comparativement,  i^.,  un  état  comateux, qui  te- 
nait lieu  du  délire  ;  20.   Ici  ,  l'ictère  n'existait 
point  (*). 

30.  La  sensibilité  extraordinaire  de  l'estomac 
existait  toujours  :  mêmes  vomissemens,  mêmes 
déjections  alvines. 

4^.  Egale  prostration  de  forces  ;  lipothymies 
fréquentes  comme  dans  le  second  degré,  an- 
nonçant aussi  un  état  gangreneux  du  canal  in- 
testinal. 


Je  suis  donc,  de  ces  observations,  porté  à 
avancer  : 

I*.  Qu'il  n'a  jamais  existé  ,  au  Cap  , 
qu'une  seule  et  même  maladie,  la  Fièvre- Jaune , 
se  présentant ,  selon  les  diverses  saisons ,  sous 
des  symptômes  difFérens.  Que  cette  prétendue 
fièvre  intermittente  qu'on  a  observée,  est  la 
même  que  celle  du  second  degré ,  avec  cette 
diflérence  ,  que  le  changement  de  la  saison , 
qui  était  pluvieuse,  accompagnée  de  vents  im- 
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(*)  Sans  doute ,  parce  qu'alors  la  matière  bilieuse , 
plus  épaisse  ,  plus  tenace  ,  adhérente  aux  parois  de  Pes-  g 

lomac  ,  n'avait  pu  ,  par  l'effet  du  paroxisme  fébrile  , 
être  mis  en  mouvement ,  et  passer  de  là  par  la  masse 
des  humeurs  circulantes  ,  vers  le   système  cutané. 
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pétueux,  vers  îa  fin  de  vendémiaire,  a  du 
nécessairement  amener  des  modifications  dans  sa 
marche  et  presque  dans  son  caractère. 

2  .  Que  si ,  dans   ie  cours  du   second    de- 
gré, on   a  observé  des  fièvres  intermittentes  , 
^  elles  étaient  extrêmement  rares  et  ne  venaient 

qu'à  la  suite  de  la  maladie  primitive  ,  qui , 
de  continue  rémittente  après  plusieurs  accès, 
avait  acquis  le  caractère  intermittent. 

30,  On  sait,  d'après  l'observation  ,  que  les 
épidémies  régnantes  rangent  sous  leur  domi- 
nation les  autres  maladies  sporadiques.  D'ail- 
leurs ,  cette  fièvre  intermittente  était  ac- 
compagnée à  -  peu  -  près  des  mêmes  symp- 
tômes que  la  ^Fièvre- Jaune  :  surcharge  gas- 
trique ,  ictère,  vomissemens  répétés,  dépen- 
dans  d'une  trop  grande  irritabilité  du  sys- 
tème gastrique  ,  et  tous  les  autres  accidens 
dont  nous  avons  déjà  parlé  dans  l'histoire  de  la 
variation  de  la  maladie. 


Pour  ce  qui  regarde  le  traitement ,  nous 
dirons  en  peu  de  mots  ,  quel  était  celui  qui 
était  le  mieux  adapté  aux  circonstances  et  aux 
divers  états  des  malades. 

Dans  le  cas  où  une  ataxie  compîette  semblait 
former  le  caractère  essentiel  de  la  maladie,  comme 
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chez  ceux  qui  avaient  été  affaiblis  par  l'effet 
des  circonstances  antécédentes  ,  par  des  tra- 
vaux plus  ou  moins  pénibles  ,  au  milieu  des 
chaleurs  excessives ,  ou  par  défaut  de  nourri- 
ture saine  ;  chez  lesquels  se  présentaient  en 
même  tems  tous  les  symptômes  d'une  surcharge 
gastrique ,  avec  un  degré  excessif  de  sensibi- 
lité, d'irritabilité  de  l'estomac,  état  qui  for- 
mait le  caractère  spécifique  de  la  maladie  •  on 
employait  d'abord  les  délayans ,  les  humec- 
tans ,  les  rafraichissans ,  comme  l'eau  de  ta- 
marin ,  Teau  de  riz  ,  ou  bien  Peau  de  casse 
et  de  tamarin  ;  ensuite  ,  on  provoquait  une  éva- 
cuation salutaire  par  le  mélange  de  deux  gros 
de  sel  de  Glauber  avec  un  grain  d'émétique 
délayés  dans  un  verre  d'eau.  Quand  les  symp- 
tômes de  la  surcharge  gastrique  étaient  cal- 
me's ,  de  légers  évacuans ,  relâchans ,  comme 
lès  pulpes  de  casse  et  de  tamarin ,  dans  les- 
quelles on  faisait  dissoudre  deux  gros  de  sel  de 
Glauber,  étaient  bien  indiqués. 

Ensuite  le  vin ,  le  quinquina ,  sur-tout  à  la 
fin  de  la  maladie ,  paraissaient  fort  bien  con- 
venir. 

Les  vésicatoires  ont  aussi ,  en  ce  cas ,  souvent 
produit  un  effet  avantageux. 

Le  même  traitement  devoit  aussi  avoir  lieu 
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chez  les  personnes  de  constitution  forte ,  qui 
n'avaient  point  été  affaiblies ,  et  chez  lesquelles 
l'invasion  de  la  maladie  s'annonçait  toujours 
par  des  symptômes  violens,  avec  une  surcharge 
gastrique ,  une  sensibilité  et  irritabilité  singu-] 
lière  de  l'estomac,  qui  était  un  des  principaux 
symptômes  de  la  maladie.  En  ce  cas ,  on  insis- 
tait d'abord  sur  les  de'layans ,  les  humectans , 
les  rafraîchissans  de  toutes  les  manières^  et 
par  suite ,  l'emploi  des  mêmes  médicamens  que 
dans  le  cas  précédent. 

Lors  de  la  variation  de  là  maladie,  lorsqu'elle 
se  présentait  sous  les  mêmes  phénomènes  que 
la  fièvre  intermittente  pernicieuse  de  Tord , 
après  avoir  fait  précéder  les  délayans,  les  humec- 
tans, on  employait  le  quinquina  au  deuxième 
paroxisme;  et  on  le  continuait  jusqu'à  la  cessa- 
complette  des  symptômes  fébriles. 

Telle  est ,  en  général ,  la  description  de  cette 
funeste  maladie..  Je  ne  fais  que  mettre  au  jour 
ce  que  j'ai  vu  et  observé  ;  si  mes  faibles  moyens 
ne  me  permettent  pas  de  donner  un  dévelop- 
pementplus  complet, je  me  trouverai  heureux  si 
j'ai  pu  concourir  à  donner  quelques  faits  propres 
à  déterminer  le  caractère  spécifique  d'une  con- 
tagion aussi  désastreuse. 

FIN. 
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PROPOSITIONS. 

i*'.  Quels  sont  les  rapports  qui  existent  entre 

l'état  du  foie  et  les  maladies  de  la  peau?  Quelles 

sont  les  circonstances,  les  tempéramens,  qui 

favorisent  le  plus  ce  rapport  ?  Dans  quel  cas 

les  vices  de  la  bile ,  qui  accompagnent  souvent 

ces  maladies ,  en  sont-ils  la  cause  ou  l'effet  > 

1 
,   2<>.  Quels  sont  les  signes  qui  annoncent  une 

disposition  à  la  phtisie  pulmonaire  >   Quelles 

sont  les  circonstances  et  les  causes  qui  hâtent 

son  développement  ?  Quels  sont  les  moyens  de 

réprimer  son  invasion,  et  empêcher  par  suite  son 

développement  > 

30.  Pourquoi ,  lorsque  le  pus  se  forme,  y  a- 
t-il  un  accroissement  de  la  fièvre  et  des  autres 
symptômes  fébriles,  en  les  rapportant  à  la  phtisie. 
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PROPOSITIONES. 

* 

lo.  Qu^  cum  maligiîis  sîgnis  aîlevamentum 
adferunt  ,  et  quse  cum  bonis  non  remittunt , 
molesta  sunt,  et  difficilia. 

2\  Qui  temere ,  ac  prêter  rationem ,  nuîla 
existente  vasorum  inanitione ,  impotentes  fiunt , 
il  maie  habent. 

30.  Febris  initio  si  atrabiîis  ,  sursum  ac 
deorsum  prodeat ,  lethale  est. 

4*^,  In  vehementi  et  furiosa  mentis  emotione 
accedentes  tremores ,  exitio  sunt. 

ï^.  Auras  frigide,  pellucidse,  contractée  que 
perniciens  minantur. 

60.  Vocis  defectiones  cum  virîum  exolutione, 
ac  alto  stupore  ,  quem  catochum  vocant,  perni- 
ciem  minantur. 
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